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Introducción: El estrés laboral al que están sometidos los profesionales de la salud, junto con el fracaso de los 
mecanismos de adaptación a situaciones difíciles, lleva a un desgaste emocional y distanciamiento afectivo, com-
ponentes del llamado síndrome de Burnout. Objetivo: Determinar la frecuencia de síndrome de Burnout en es-
tudiantes de Medicina de la Filial Santa Rosa del Aguaray, Facultad de Ciencias Médicas, Universidad Nacional de 
Asunción. Metodología: Estudio descriptivo que incluyó a 61 estudiantes de medicina, se aplicó el Burnout Mas-
lach Inventory para medir síndrome de Burnout. Resultados: Se encontraron altos niveles de despersonalización 
en el 9,8%, altos niveles cansancio emocional en el 9,8% y bajos niveles de realización personal en el 16,4% de la 
muestra. La frecuencia encontrada de síndrome de Burnout en los estudiantes de medicina entrevistados fue del 
28%. Discusión: La frecuencia de síndrome de Burnout en nuestra población fue mucho mayor a la esperada 
según la literatura. Son necesarias más investigaciones longitudinales que busquen identificar factores de riesgo 
y factores protectores. 
 






Introduction: The work stress to which health professionals are subjected, together with the failure of the mech-
anisms of adaptation to difficult situations, leads to emotional exhaustion and affective distancing, components 
of the so-called Burnout syndrome. Objective: to determine the frequency of Burnout syndrome among medical 
students in the Santa Rosa del Aguaray campus, National University of Asunción School of Medical Sciences. 
Methodology: Descriptive study that included 61 medical students. The Burnout Maslach Inventory was applied 
in order to measure Burnout syndrome. Results: High levels of depersonalization were found in 9.8%, high levels 
of emotional exhaustion in 9.8% and low levels of personal performance in 16.4% of the sample. The frequency 
of Burnout syndrome in the interviewed Medical students was 28%. Discussion: The frequency of Burnout syn-
drome in our population was much higher than expected according to the literature. More longitudinal research 
is needed to identify risk and protective factors. 
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INTRODUCCIÓN 
El estrés laboral al que están sometidos los profesionales de la salud, junto con el fracaso de 
los mecanismos de adaptación a situaciones difíciles, lleva a un desgaste emocional y distan-
ciamiento afectivo, componentes del llamado síndrome de Burnout (1). La ansiedad y la de-
presión son factores presentes en un alto porcentaje de estudiantes universitarios, sobre todo 
de Medicina, y han sido objeto de investigaciones previas que han demostrado su mayor pre-
sencia que en la población general (2–4). Lo anterior puede ser un detonante para el desgaste 
emocional en la vida laboral. Asimismo, se describen otros factores que pueden llegar a influir 
en el estado mental de los estudiantes, tales como la autoestima y la inteligencia emocional 
(5,6), entre otros. 
El estudio del estrés laboral es de suma importancia, pues influye no solo en el desempeño de 
las personas sino también en su salud mental. Aquí radica la importancia de estudiar este fe-
nómeno ya en los primeros años de la carrera de Medicina, con el fin de realizar intervencio-
nes para disminuir los factores estresores o aprender a enfrentarlos. El síndrome de Burnout 
se presenta en los estudiantes de Medicina con una frecuencia entre 1-22% y uno de los prin-
cipales desafíos en la investigación de este síndrome es poder reconocer los factores de riesgo 
y aquellos que son protectores (7). 
Con base en lo anterior, se ha constituido en el objetivo principal de esta investigación deter-
minar la frecuencia de síndrome de Burnout en la población constituida por los estudiantes 
de Medicina de la Filial de Santa Rosa del Aguaray de la Facultad de Ciencias Médicas, de la 
Universidad Nacional de Asunción, que se encuentra en el Departamento de San Pedro, norte 
de Paraguay. 
METODOLOGÍA 
Fue un estudio descriptivo de corte transversal, no probabilístico de casos consecutivos, lle-
vado a cabo en la ciudad de Santa Rosal del Aguaray, Departamento de San Pedro, durante 
junio de 2016. La población enfocada estuvo constituida por todos los estudiantes de medi-
cina de la Facultad de Ciencias Médicas, Filial Santa Rosa del Aguaray, Universidad Nacional 
de Asunción; mientras que la población accesible la constituyeron los estudiantes que acep-
taron participar de forma voluntaria de la investigación. Se excluyó a aquellos estudiantes que 
no completaron en forma correcta el cuestionario o que dejaron campos sin responder. 
Con base en una frecuencia de 22% (7), una precisión del 11% y un intervalo de confianza del 
95%, se obtuvo un tamaño muestral mínimo de 54 sujetos; finalmente pudo obtenerse la res-
puesta de 61 estudiantes que cumplieron con los criterios de inclusión. 
Se aplicó el Burnout Maslach Inventory, para medir síndrome de Burnout, elaborado con base 
en una escala ordinal del tipo Likert (“nunca”, “algunas veces al año”, “algunas veces al mes”, 
“algunas veces a la semana” y “diariamente”; con valores ascendentes del 1 al 5, respectiva-
mente). El Burnout Maslach Inventory está conformado por 22 preguntas distribuidas en tres 
subescalas: despersonalización (D), agotamiento emocional (AE) y realización personal (RP). 
La subescala de despersonalización está formada por cinco preguntas relacionadas con una 
respuesta impersonal y falta de sentimientos hacia los sujetos que son objeto de atención (por 
ejemplo, los pacientes para médicos y estudiantes de Medicina); la subescala de agotamiento 
emocional está formada por nueve preguntas relacionadas con agotamiento laboral; mientras 
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que la subescala de realización personal está formada por ocho preguntas que valoran senti-
mientos de competencia y realización exitosa en el trabajo hacia los demás (8). 
Se consideran 3 categorías: nivel bajo para los individuos encontrados por debajo del percentil 
33, nivel medio para los encontrados entre los percentiles 33 y 66, y nivel alto para aquellos 
encontrados por encima del percentil 66. El criterio para el diagnóstico del síndrome de 
Burnout es la obtención de un nivel alto en las escalas de despersonalización y agotamiento 
emocional, y un nivel bajo en la escala de realización personal (8). 
Los datos obtenidos fueron archivados utilizando tablas de Microsoft Excel® y posteriormente 
analizados con el software estadístico EpiInfo versión 7.2 (CDC, Atlanta). Se garantizó el ano-
nimato de los estudiantes de Medicina al momento de la toma de muestras, así como durante 
el análisis y la presentación de los resultados. Solo participaron estudiantes que aceptaron 
hacerlo en forma voluntaria, luego de haber conocido el propósito de la investigación.   
RESULTADOS  
La muestra estuvo conformada por 61 universitarios, de los cuales 64% fueron del sexo feme-
nino, con edades comprendidas entre los 17 y 33 años (media de 22 ± 4 años). Los aspectos 
estudiados con la escala fueron: despersonalización, realización personal y agotamiento emo-
cional; hablamos de presencia de síndrome de Burnout cuando nos enfrentamos a altos nive-
les de despersonalización y agotamiento emocional, y bajos niveles en la subescala de realiza-
ción personal.  
Los datos referentes a estos tres aspectos pueden encontrarse en la Tabla 1, donde resaltan 
altos niveles de despersonalización en el 9,8%, altos niveles de agostamiento emocional en el 
9,8% y bajos niveles de realización personal en el 16,4% de la muestra. Con estos datos pode-
mos expresar que la frecuencia encontrada de síndrome de Burnout en los estudiantes de 
Medicina entrevistados fue del 28% (17 estudiantes). 
TABLA 1. FRECUENCIAS ENCONTRADAS EN LAS SUBESCALAS DEL BURNOUT MASLACH INVENTORY 
















El síndrome de Burnout va en aumento en los profesionales de la salud, así como en los estu-
diantes universitarios del área; este fenómeno puede repercutir en el desempeño, calidad y 
seguridad de la atención a los pacientes, allí la importancia de su detección precoz ya desde 
el grado (9). 
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Entre todos los profesionales de la salud, la frecuencia de síndrome de Burnout encontrada 
en médicos es del 3,7%, mientras que en los enfermeros es de 2,1% (10). La amplia diferencia 
encontrada entre estas cifras y las emanadas de la presente investigación nos obliga a pensar 
en posibles sesgos que pudieron haber afectado la toma de muestra, como por ejemplo, una 
de las limitaciones fue no contar con un muestreo probabilístico que nos permita generalizar 
nuestros hallazgos. También debemos tener en cuenta en qué momento se tomó la muestra, 
ya que, si los estudiantes se encontraban cercanos a exámenes, esta situación pudo haber 
influido en las respuestas (11). 
Debería investigarse cuáles son los factores que influyen o están relacionados con este sín-
drome, ya que son varias las publicaciones que informan la frecuencia encontrada en diversas 
poblaciones; asimismo, es fundamental tener en cuenta que en la población universitaria 
puede necesitarse de escalas diferentes a las aplicadas en la población general, teniendo en 
cuenta que estas escalas fueron diseñadas para medir el estrés laboral y no necesariamente 
el académico. 
Además de identificar este síndrome, hay que enfocarse en verificar de qué subtipo específico 
se trata y qué patologías acompañan a estos signos y síntomas; esto principalmente para abor-
dar el tratamiento, ya que las nuevas intervenciones se centran en enfrentar los sentimientos 
de desesperanza y falta de eficacia, pudiendo así recuperar la confianza (12). 
Podemos concluir que el síndrome de Burnout es una entidad frecuente en los estudiantes de 
Medicina de la Filial Santa Rosa del Aguaray de la Facultad de Ciencias Médicas de la Univer-
sidad Nacional de Asunción, y que son necesarias más investigaciones longitudinales que bus-
quen establecer relaciones con variables, identificando factores de riesgo y factores protecto-
res. Lo anterior ayudará a realizar intervenciones tempranas tendientes a prevenir esta enti-
dad y favorecer el pasaje de los estudiantes a través del grado de la, preparándose de esa 
manera para enfrentar los estresores que se presentarán en la vida laboral. 
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